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RECENZJA (po korekeie technicziei 8.12.2022)

osiggnrigé naukowych pani dr Anny Kopiczko,

zatrudaionej jako adiunkt badawczo-dydaktyezny w Akademii Wychowania Fizycznego Idzefa
Piisudskiego w Warszawie ne Wydziale Wyrhowsnia Fizycznege w Katedrze Biologii,

w zwigzko z je) wntoskiem z dna 11.04.2022 r. o przeprowadz.enie.postt;powania W sprawie
nadania stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nank medycznych i nauk o zdrowiu

w dyscyplinie nauk o kalturze fizycznej

Recenzji pani dr Anny Kopiczko, zwanej dalej Habilitantky, podjatem sig na padstawie
uchwat Rady Doskonalosci Naukowe) {z dnia 3.10.2022 r.) i Rady Naukowej AWF Warszawa (z
dnia 25.10.2022 r.), kiengjac sig wymogami 1 zasadami zswartymi w Ustawie Prawe o S2Zkolaictwie
Wyzszym oraz zaleceniami Rady Doskopalosci Navkowej. Habilitantka przedstawila w
autoreferacie gtowne osiggnigeie naukowe w postaci jednotematycznego cykln 7 oryginalnych prac
naukowych pod wspdlnym tytulem: ,Gestos¢ minerslna tkanki kostnej kobiet i meZezyzn o
rozrym poziamie aktywnoSei fizycznej” oraz informacje o innych przejawach akiywnosei
navkowe|, zafgczajgc przy tym kopie dyplomu vzyskadia stapnia doktora i (nne dokumenty
poswiadczajgee jei dziatania badawcze. Formalne wanunki zostaly wige spetnione, pozwalajae mi
na dokonanie secenzji,

1. Ocena gliwnego osiggnigcia naukowego i jego wkladu w dyscypling nauk o kulturze
fizycznej

Habilitantka jest pierwszg lub jedyng avtorks artykutdw naukowych wchadzacych w sklad
ptownega osiggnigeia, 2 czego w czterech jest takie autorkg korespondencyjng. Sg to publikacje
anglojgzyczne w recenzowanych czasopismach o zasiggu migdzynarodowym, indeksowane w bazie
Jowrnal Citation Repeorts (JCR) i innych, kiasyfikowane z reguly wysoko, czyll w tow. L fub 2.
HCwiartee™ ICR (Q1, Q2) w swoich kategoriach navkowych (z wyjgtkiem publikacji nr 1). Takie
lokowanie wynikdw badai oceniam jak najbardziej pozytywnie, poniewaz Habilitantka wiacza sig
do $wiatowege obiegu naukowegn | ma szanse oddzialywania na stan wiedzy w swojej
specjalnodci. Efekty tego wplywu sg juz zauwazalne w postaci cytowad w bazie Weh aof Science
Core Callection szeseiu z siedmiu publikacji wehodzacych w sktad osiagniecia habilitacyjnego, bez
tej opublikowane) najpdinie] (20221, Laczna liczba kilkudziesigcin cytowatt oraz wskaznik Hirscha
Habilitantki na poziomie 4-5 swiadczy o zauwazalnose) artykuloéw, ktéra powinna rosngé, biorge
pod uwage, 2e cyklu habifitacyjny powstat stosunkowe niedawna, w w1¢kszosc1 w latach 2020-22,
i niewykluczone jest daisze zainteresowanie ze strony specjalistow.
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Watpliwosci formalne budzi zakres zadaf/czynnosci Habilitantki i wspolautoréw w
publikacjach nr 5, 6 i 7 cyklu. W ogwiadczeniach ztozonych przez Habilitantke deklaruje ona m.in,
.przeprowadzenie badad/pomiardw™ (w tym DXA), natomiast w oryginalpych publikacjach 5.1 7,
w pozycil awvthor contributions” 1o inne osoby sa wskazane jako prowadzace pomiary lub
zbierajgce dane (,investigation”, .acquisition of data” — to wg mnie angielskie odpowiedniki). Z
kolei nicktére role przydzielone wspolaulorom w opublikowanych arlykulach nie pojawily st¢ w
odwiadezeniach — np. udziat JGA, ML-D> 1 KG w tworzeniu koncepeji badan (,.conceptualization™)
nie jest widoczny w podpisanych przez nich aswiadczeniach dot. publikacii 3. i 6. Nie rozumiem,
dlaczego w publikacjach Habilitanice nie zostaly przypisane pewne mle, zas w céwiadcezeniach
wapolautorzy .,wyparli si¢” udziabu w kinczowym zadaniu, Ktare wersje s3 wiasciwe? Trudno to
wyjasni¢ jedynie réznicami migdzy jezykiem polskim a angielskim oraz schematycznymi
formulkami stosowanymi w czasopismach. Wskazane niescisiodci powodujz awydatnienie roli
Habilitantki i umniejszenie pomocy wspoltautordw. Trudno mi orzec, czy to przypadek Jub
roztargnienie, czy raczej nadgorliwy retusz” dla lepszego wrazenia. Ten ostatni bylby zreszta
zupehie zbedny — praca zespolowe jest norma w tego typu badaniach, a koncepcje najskuteczniej
tworzy sie wiasnie wspdlnie. Sugerujg wyjasnienie tych watpliwosci przez Habilitantke.

Tytul gidwnego asiggniecia znajduje odzwierciedlenie w cykiu publikacii, ktory obejmuyje
analizg gestosci mineralnej kosci (BMD) i masy kosinej (BMC) przedramienia u badanych obu plej
O roznym statusie aktywnosei fizycznej, a take W réznym wieku (od nastolatkéw po osoby starsze).
Dodatkowo, analizowane sg iniie Zmienne niezaleZne — sifa migsniowa, palenie papieroséw, poziom
witaminy D, sklad ciata, wskaZniki biochemiczne, Zywienie, sen i uraz rdzenia krggowego. Catosé
sprawia wrazenie ciekawe) proby kompleksowego ujgcia czynnikéw zwigzanych z poziomem
gestosci mineralne] czlowieka. Dziwie sig jedynie, ze Habilitantke nie wskazata jasno w tymle
osigpnigeia {cyklu), ze chodzi o g¢stoéc mineralng kosci przedramienia (koviczyny niedominujace;),
Tu bowiem najchgtnie] dopatrywalbym sig oryginalnosci 1 nowatorstwa. Bardzo rozpowszechninne
53 badania dotyczace typowyvch dla diagnostyki osteaparczy obszardw {szyika kosci wdowe),
kregostup ledzwiowy), bardzie] mechanicznie obcigzanych, i zapewne trudnie] byfoby uzyskad
nowe, zaskakujgce dane w tym zakresie. Za to pojawia si¢ coraz wigcej przestanck, ze badanie
mniej obcigzanych obszaréw kaséca obwodowepo (przedramion) jest wielce przydatne we
wezesnym wykrywaniu procesu demineralizacii szkieletu, gdy obszary obeigzane pozostaja jeszcze
zasadniczo nietknigte niekorzystnymi zmianami., Tak moze dzja¢ sie w specyficznych
populacjach/kohortach, w ktérych wystepuja rozmaite szkodliwe czynniki zwigzane z podiozem
hiologicznym, specyficznym nawykami zdrowotno-zywieniowwni czy niepelnosprawnodeia
(interesujacym i jaskrawym przykiadem sg tancerze baletowi:
hitps:idor.org/10.2] 091 /mppa.2019.1006 1 oczywiscie badane przez Iabilitantk¢ osoby na
wizkach). Waznym i tcafnym zatozeniem badan Habifitantki jest uchwycenie stanu mineralizacji
kasci w populacji przed wystypieciem osteopenii lub osteoporoazy. Sluszaie koncentruje si¢ ona ha
aspektach profilaktycznych i przyczynach, poniewaz skutki osteaporozy i sposoby jej leczenia sg
obszemie opisywane, wciaz jednak zbyt mato méwi sig i pisze ¢ skutecznym zapobieganiu. Cenne
jest takze, ze aktywnosé fizyczna w rdznych ,,odslonach”™ zostala przedstawiona jako czynnik
wiodgey w zapobieganiu osteoporozie, niekiedy pomijany w analizie wieln innych czynmikdw.
zapewne waznych w ocenic badaczy, ale w rzeczywistosci w pewnym sensie pochodnych -
ponmewaz to wysifek 1 akiywnosé miesni sg nieodzowne dla wvruchamiania mechanizmow
kosciotworzenia. Co wazne, Habilitantka dokonata kwanfyfikac)i poziomu codziennej akiywnoscei
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fizycznej, wprawdzie kwestionartuszowo, lecz jest to wartodé dadana na tie innych pubiikacji, gdzie
takich préb najczescie) w ogdle nie podejmowano. Zalets jest te2 spéjnosc metodologiczna eyklu —
we wazystkich badaniach utrzymano te same metody i procedury dotyczace wiodacych zmiennych,
co powoduje, ze wyniki przedstawione w poszezegdlnych publikacjach sg ze sobg w duze) mierze
poréwnywalne. Zastosowano 16z wystarczajgco duze liczebnosci 1 dobdr badanych (losowy Jub
celowy). odpowiednie dia testowanych hipotez, oraz adekwaine metody statystyczne, co zwieksza
wiarygodnose uzyskanych wynikow,

Habilitantka przyigta za WHG standardowe kryterium dla osteopenii i osteoporazy (T-score
tdwny, odpowiednio, -1.0 1 -2.5). Niekoniecznie jednak jest ano uniwersalne dla wszystkich grup
wiekn, Warto zauwa2y$, ze Internationalf Society. for Clinical Densitometry zaleca u kobiet przed
menopauzg | mgzczyzn przed 50 r.z. sfosowanie Z-score i przyjgeie wowcezas wartosci mnieiszgj od
-2.0 jako ,ponizej oczekiwanej dla wieku”, a wigkszei od -2.0 jako ,,oczekiwanej dla wieku”, Ta
samo fowarzystwo sugerje tak2e uzywanie terminu ,,niska masa kostna” lub ,niska mineralizacja
kosci” zamiast ,osteopenia” (hitps:/fised.org/learn/official-positionsfadult-positions}. Habilitantka
nie miale na celu medyczne} diagnozy jednostki chorobowe). lecz pordwnywanie grup i
paszukiwanie zwigzkéw mi¢dzy BMD a rozmaitymi czyanikami, wigc prryjecie knyteridw
adekwatnych do wiekn datoby bardziej precyzyjny obraz wynikdw,

W zakresie tytulowego zwigzku BMD kosci przedramienia z aktywnoscig fizyczng
Habilitantka przedstawita szerokie spektrum badanych kohort: nastolatki, miodzi dorosh, osoby
starsze, mezczyini i kobiety (pre-, peri- i postmenopauzaine), nietrenujacy i sportowey, osoby ze
Srodowiska wielko- 1 matomiejskiego, a takze osoby niepetnosprawne. Uczestnicy reprezentowali
rézne poziomy i rodzaje codziennej aktywnodci fizycznej (obecnej i przesziej) oraz odmienne
dyscypliny sportu. W zasadzie uzyskane w toku analiz wyniki nie zaskakuja: wy2sze poziomy
obecnej i przesztej (catozyciowej) aktywnoéei, formy cwiczen/sportow o wysokim wskazniku
ostepgenicznym, szczegdlnic w polgczeniu z ekspazZycjy na promienie sfoneczne, pozZytywnie
korelujg z BMD i BMC przedramienia bez wzgledu na pleé, wiek kalendarzowy lub bialogiczny,
$rodowisko zamieszkania, araz peino- lub niepetnosprawnos¢. Podobnych konklhzji mozna
doszukaé sie w innych, rozproszonych publikacjach. Jednak rzastugg i mocna sirong dziatan
Habilitantki jest bardzo uporzgdkowane i systematyczne podejécie do tej problematyki w
kontekscie doboru badanych kohort i pozioméw/rodzajéw aktywnodci fizyczne] przy zachowaniu
jednolitej metodologii badaf. A niewatpliwym novum jest badanie 0séb niepetnosprawmych na
wdzkach (nietrenujgcy versus rupbysci), v ktorych z nczywistych przyczyn pomiar BMD
przedranienia jest wlaseiwie jedyng wiarveodng forma diagnnstyki.

W ramach drugiego celu badaweczege Habilitantka badala zwigzki BMD 2 innymi
czyanikami lub wskaZnikami, dziatajacymsi synergistyczonie lub antagonistycznie do aktywnosci
fizycznej (masa i wysokos¢ ciata, masa urodzeniowa, czas kannienia piersia, wiek menarche, status
homonaliny, sktad 1 budowa ciala, ekspozycja na stofice, sifa migsniowa, wskaZniki biochenticzne,
w iym markery obrotu kostnego, palenie tytoniu, oraz ‘wiek urazu krggostupa 1 okres
niepefnosprawnosci u oséh na wizkach). Kierunek i stopiefi wpdywa tych zmiennych na BMD byt
rozny. Niekorzysinie oddziatywaty nadwaga, palenie papicrosdw, stsrzenie sig, okres
pomenopanzainy, osteopnroza w rodzinie, a korzystnie wyzsza masa i sifa migSniowa, wigksza
masa hezthiszezowyveh komponentow  ciala, odpowiednie nawodnicnie, prawidiowy stan
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hormonalny, prawidtowy poziom wskaznikéw biechemicznych i witaminy D, odpowiednie
spozycie wapnia, ekspozycja pa siofice, wyZsrza masa urodzeniowsa, wyzszy wskaznik
osteogeniczny treningu fizyeznego. To takze znane juz z literatury zaleznosei. Cleszy mnie jednak,
ze Habilitantka na tym nie poprzesiala | wykazala w bardzigj zloZzonych analizach, 2¢ — mime
wieloczynnikowosci uwarunkowsn BMD — to aktywnodé fizyczna (przeszla i obecna) jest
czynnikiem dominujycvm, szezegdine v kobiet, i przez to nicodzownym. Na plus zapisujg wige
fakt, ze Habilitantka wzbogacita cykl o uporzadkowang analizg istotnych czynnikdw, nwidaczniajgc
aktywnosé fizyczna jako czynnik kluczowy. Niestety, w wielu publilaciach ta ostatnia zmienna
bywa ignorowana, dajac niepehny obraz calosci oddzialywan na BMD.

Trzecim zadanicmy, jakie postawita sobie Habilitantka, bylo okreflenie cegstosci
wysigpowania zanizonej BMD w zaleznogel od pdziomu aktywnoscl fizycznej. Zani2ong BMD w
stosinku do oczekiwanej Habilitantka zzobserwowala u mindych mezezyzn i kobiet  (2-56%%
zaleznie od abszaru przedramienia ¢ badanej kohorty), u kobicet po 40 r.z. (ok. 46-54% zaleznie od
srodowiska zamieszkania), tbodziezy w wieku 14-17 lat (ok. 26-58% zale2nie od odcinka kosci
przedramienia), miodych sportowedw (ok. 18% u lekkoatletdw i az 33-33% u ptywakéw),
sportowcow masters (2—44% u mezezyzo i 11-50% u kobief) i 0séb 2 urazem krggostupa (20-44%
u mgbistdw, 56-80% u nietrenujgcych, 14-35% v niepalgcych, 7i—100% u palgcych). Habilitantka
wnioskuje o niepokojgca duzej czestosci wystgpowania obnizone] BMD i wykazuje, ponownie,
kluczowg tolg aktywoosei fizycznegj 1 Swiczed tresingowych o  wysokim  wskaZniku
osteogenicznosci (dyscypliny szybkodciowo-sitowe). Trudne mi kowestionowaé bez odrgbney
doglebnej analizy generalnie tak duzy odseiek oséb z obnizong BMD, nawet u mlodych ostb,
jednak w tym miejscu cheiatbym przywolad moje wezesniejsze zastrzezenie dotyczace kryterium
nieprawidtowej mineralizacii. Klasyczne kryteria dla T-score -1.0 (osteapenia) 1 -2.5 {osteoporoza)
odnoszg sig do kobiet po menopauzie i mgzczyzn pe 50 r.z. Habilitantka stosuje te wartosci
graniczne konsekwentnie w ealym cyklu, pedezas gdy 1 miodszych osob nalezy stosowaé Z-scove z
jedng warinscia odeigeia -2.0. Na przyktad nastolatki i osoby pomi2e) 30 r.z. majg .,rozwojowe
prawo” do nieuzyskania jeszeze szezytowe] masy kostnej 1 poréwnywante ich do referencyjnej
grupy 2zdrowych 30-latkow racze) nie ma sensu, podobnie jak watphwa bylaby wspoine klasyfikacja
sportowedw-miodzikow i senjorow (Habilitantka jako trenerka zapewne doskonale to tozumie).
Sadze wigc, 2e powszechnose™ obaizanef BMD zastala wyolbezymiona w mlodszych kategoriach
wickowych, szczegdinie u sportowcdw, nawet jesli zostaty zachowane poprawne proporcje w
pordwnaniach migdzygrupowych. Qdnoszac si¢ do praktyki klinicznej, diagnoza fatszywie
pozytywna jest rdwnie niepoigdana jak diagnoza falszywie negatywwna, poniewar generuje
niepotrzebny stres u badanego i koszty dalszych procedut.

- Gléwne osiggnigcie naukowe wskazane przez Habilitentkg, mimo pewnych uwag
krytycznych i dyskusyjnych, oceniam zdecydowanie pozytywnie {nie: falszywie pozytywnie;).
Wrykonana przez nig praca naukowa daje kompleksowy, spdjny i przekonujacy obraz uwarunkowat
mineralizacji kosci 2 uwzglednieniem aktywnodcei fizyczney, zawierajgey elementy nowatorskie i
oryginalne. Jej wkiad w rozwdj navk o kulturze fizyczne] jest wyrainy i w duzej mierze
uniwersalny {cho¢ ndwotuje sig jedynie do populacji polskie}, a vzyskane wyniki majg potencjat
zastosowania w praktyce prewencji osteoporozy z aktywnoscia fizyczng w roli kluczowej.
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2. QOcena pozostalych przejawow akiywnosci naukowej

Na paczatek nie potrafie sobie odméwié polemicznej dygresii. Rozumiem wyrazong przez
Habilitantke w autoreferacie fascynacje antropologig fizyczna, ktdra dla mnic takie jest
intcygujgeymi obszarem (na studiach stuchatem pilnie wykladow prof. Zbigniewa Drozdowskiego,
ucznia Jana Czekanowskiepo), ale zapewniam, Ze nauk o kulturze fizyczne) {NoKF) nie da sig
sprowadzic do waskich ,fundamentdw™ jednej tylko specjalnosci naukowej. Sitg i atcybutem
mietodologicznym NoKF .jest czerpanie z wielu dosigpnych narzedzi pomisrowych innych nank
{humanistycznych, spolecznych, binlngicznych, medycznych, infymieryjno-technicznych czy nawet
rolniczych fub sztuki). Jednak wspélnym misnownikiem i elementem koniecznym dla badaczy w
obszarze NoKF jest zawsze — w wielkim skrocie, by nie przedhuzal recenzji — aktywnosc fizyezna
cziowieks, je) npis, vwarunkowania 1 skutki. Habilitantka dziata wigc w dyscyplinie NoKF i ubiega
sig » adekwalny stopiefi navkowy nie z powodu zalet antropologii fizyczne}, lecz dlatego, 2e
zajmuje sig aktywnoseia fizyczng (tu: jako czynnikiem warunkujacym BMD), korzystajge przy tym
z metod muin. matematyki i infarmatyki {obl. statystyczne), medycyny i biochemii (vznaczenia we
krwi), fizyks i inzyniesii (pomiar DXA i sify migéniowej) czy antropologii fizycznej/antsoponietrii
(pomiary ciala, wskaZniki). Nie metody konstytunjg NoKF, lecz cele badawcze.

Jako drugi wazny -obszar zainteresowa nasukowych Habilitanta podaje ,kondycjg
biclogiczig polskiego spoteczesisiwa, szczegdlnie mfodych dosostych w zakresie oceny sposobu
zywienia i stanu odzywienia, skiadu tkankowego ciala, dystrybucji tkanki thiszczowsj oraz oceny
rozwoju fizycznego dzieci i mlodziezy”. Wspdipracowata w tym celu z kilkoma instytucjami
naukowymi i wspoltworzyla stosowne wytyczne, analizowata dane Zywieniowe i skitad ciala, 8
wyaiki opublikowafa, Trzeci watek naukowy Habilitantki to stan rozwoju biologicznego
sportawedw, a szezegdinie somatyczne Lwarunkowania treningm sportowego. Tu takze podigta
wspdlprace, w tym miedzynarodows, skutkujacs opracowarniem zebranych danych i publikacjami.
Publikacji w indeksowanych w Web of Science poza cyklem habilitacyjnym jest mniej {cztery) i
7awIRrafg sig przecigtnie w nizszych ,,Cwiartkach” (Q2—Q4}. Sa o badania z Kilku ostatnich lat
201822, realizowane wigc rownolegle z glownym osiagnigciem. Ponadto dulicz}:km sie w
dokumentacji tycznie 22 artykntow z lat 2612-18 w nieindeksowanych czasopismach (bez IF), w
tym [0 w periodykach angiojezycznych, czyli o potencjalnie wickszym zasiggu niz
lokalny/krajowy. Datowanie prac sugeruje, ze w pewnym momencie Habilitantka podjeta stuszna
decyzj¢ o Ztnianie strategii publikacyjnej, w tym rangi wybieranych wydawaictw.

Hahilttantka podejmuje wspdiprace z naukowcami spoza macicezystey vczelni, zarownn
polskimi, jak i zagranicznymi, czegn downdem sg 2 rozdzialy w wydawnichwach zwariych i 1)
artykuldw w czasopismach 2 jej udziatem (14 wspdlautoréw reprezentujacych Uniwersytet Karola
w Pradze, Technology Centre of the Czech Academy of Sciences, Universidad Politecnica de
Madrid, University of Montana in Missoula USA, Polska Akademie Navk w Warszawie, shytut
Biocybernelyki i Inzynierii Biomedycznej w Warszawie, Uniwersytet Przytodniczy we Wroctawiu,
Akademie Wychowania Fizycznego w Katowicach, Wyisza Szkole Rehabilitacii w 'Warszawie).
Wprawdzie 2z przedstawione; dokumenéacji nie wynika, aby (jak sugeruje Ustawa) Habilitantka
wykazywala aktywnoéé naukows dostownie w tychze uczelniach/instytucjach {np. w ramach stazu),
ale w mojej opirii liczg si¢ efekty wspdlpracy (czyli opublikowane prace), a obecne Tozwiazania
technolngiczno-komunikacyjne stwarzaja mozliwodé bezproblemowego kontaktu badaczy w
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dowolnym czasie | migjscu, bez koniecznodei diugotrwatych i kosztownych podrdzy. Stad wymdg
.istotnej aktywnodeig navkowe] realizowanej w wigeej niz jednej uczelni, istytucji naukowej, w
szczegdinosci zagranicznej”, uwazam za spefmiony w stopniu co najmniej dostatecznym. Tym
bardziej, ze Habiliventka wykazuje intensywna aktywnosé naukowsg takze na inne renne sposoby.
Niemnigj, zachecam do dluzszego wyjazdowego stazu naukowego, jesli taka mozliwos¢ sie
nadarzy. B

Habilitantka opublikowala § rozdzialdéw (w tym 1 w j. ang.) w wydawnictwach o
charskterze monograficznym. wspéhtworzyla rozdziaty w 1 podreczniku i 3 zeszytach naukowo-
metodycznych i wspdlredagowalas 2 monografie navkowe. Lacznie ma w swoibm dorobkv 33
oryginalne publikacje w czasopismach polskich i zagranicznych, w tym 11 indeksowanych w bazie
Web of Science. Popularyzuje lez wiedzg naukowa winod zainteresowanych niespecjalistow, czego
efektern co najmniej 20 zwigztych arttykutéw populamonaukowych przygotowanych dla
Natodowego Centrum Edukacji Zywicniowej, opublikowanych on-line (hups:/incez.pzh.gav.pl),
udziat w Festiwalu Nauki, Piknikach Naukowych, Sejmiku Edukacyjnym. w zespole ekspertasw
wZdrawie", w programie ,,Aktywnoi¢ Mlodege Warszawiaka™, w Uniwersytecie Trzeciego Wieku,
w prowadzenin Studenckich Kot Naukowych i in. — to niezwykle wazay kontakt naukowca ze
spofeczeiistwem. Habilitaatka wyglosita osobiscie 13 referatdéw i zaprezentowals 3 plakaty oraz
wspoliworzyta 7 wystgpien i 2 plakaty na konferencjach (w tym 1 za granicg — Estonia). Byla tez 6-
kroinie czlonkinig i 1 raz przewodniczacs komitetu organizacyjnego konferenc)i/warsztatow
naukowych. Jest czlonkiniy 1 seckretarzem Warszawskiego Oddzialu Polskiego Tow.
Antropologicznego oraz czlonkinig Polskiego Tow. Medycyny Stylu Zycia. Miata tez okazjg
szkoli¢ si¢ naukowo w ramach wydarzen organizowanych przez Ewropean Anthropological
Association, przez Wydziat Biologii Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza w Poznaniu, podczas
pobytu w Estonii w Tartu Hesalth Care College oraz w ramach SWISS CONTRIBUTION
Szwajcarsko-Polskiepgo Programu Wspaipracy™ w Instytucie Zywnosci t Zywienta, Habilitantka
recenzowaie B avykotow paukowych na prosbg redaktordw migdzynarodowych czasopism i
wykonata 3 eksperyzy/opinie Jdla instytuci zewngtrznych, co swiadczy o je) rozpoznawalnoéct w
Srodowisku specjalistow. s

Pewien niedosyt moze budzi¢ brak ,uczestnictwa w pracach zespojow badawczych
realizujicyeh peojekty finansowane w drxdze konkurséw kmjowych lub zagranicznych” (czyh zw.
grantach). Jednak, jak wynika z autorefecatu, Habilitantka brata udziat w przvgotowaniu wnioskow
grantawych do MNISW, NCN i Agencji Oceny Technologit Medyeznych przy Ministeze Zdrowia
{jak rozumiem. wnioski nie uzyskaly finansowania). Juz samo podepnowanie takich prob jest
wartodciowym doswiadczeniermn, 2 poza tym Habilitantka w migdzyczasie nie stronifa od
uczesimictwa w ticznych projektach w ramach wiasnej Uczelni i innych iastvtucji — brafa lub bierze
jeszeze udziat a2z w 16 projektach, w 9 jako wykonawca, w 4 jako gléwny wykonawea | w 3 jako
kierownik. Ta takze dobre $wiadectwo naukowej aktywnosei.

Podsumowujge te czesé, moge stwierdzié, ze Habilitantka jest bardzo aktywna na polu
naukowym — podejmuje kontakty miedzyuczelnianie | migdzynarodowe, wspdtpracuje w projektach
badawczych. skutecznie publikuje, popularyzuje wiedzg naukows, doskonali naukowe rzemiosto,
recenzuje 1 opinivje. Robi wiee fo, co naukowiec robi¢ poawinien. Dlatego aktywnosc t¢ oceniam
pozytywnie.




Recenzfo osiqanigt ngukowych dr Anny Kopiczko

Ustawa nie obliguje recenzenta do oceny aktywnodci 1 osiagnigé dydaktycznych fub
organizadyjnych niezwigzanych z dzialalnodcig naukows (nie jest to kryterium przyznawania
habilitacji). Dlatego w tym miejscu jedynie skrotowo wspomneg, ze Habilitantka rolg dydakiyczng
spetnia z duzym powodzeniem, o czym swiadczg powierzane je) liczne zajgcia/przedmioty o bardzo
zrdinicowanym charakterze (wszechstronnos€), dla edbiorcéw w ré2nym wieku i na réznych
poziomech zaawansowania. Pelni takze funkcje w gremijach uczelnianych, promotorskie,
koordynacyjne, kierownicze i egzaminacyjne oraz moze pochwali¢ sic nagrodami i dyplomami
uznania wladz Uczelni i specialnym stypendium. Nie do przecenienia s3 oczywiscie uprawnienia
wenerskie i instroktorskie {ze szezegoinie bliskg mi lekkoatletykg na czele), charakterystyczne i
pozadane u nanczvricla akademickiege uczelni sportowe;.

PODSUMOWANIE

Pa analizie przediozonej dokumentacji, zapoznanin sig 2 gtdwnym osigenigeiern naukowym
oraz innymi istotnymi przejawami aktywnosci nankowej Habilitantki stwierdzam, 2e jej aktywnosc
miesci si¢ w dyscyplitie nauk o kulturze fizycznej, a2 osiggnigcia skiadajgee 31¢ na jej dorobek
stanowig znaczacy wktad w rozwgj tej dyscypliny. W zwigzku z tym popieram weiosek papi dr
Anny Kopiczko ¢ nadauie jej stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i
nauk o zdrowiu w dyseyplinie nauk o kulturze fizycznej.




